







Réseau breizhPC : premier réseau de santé
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Le réseau breizh paralysie cérébrale (PC) est né du constat, par des profession-
nels des secteurs hospitalier et associatif, de fréquentes inadéquations entre les
dispositifs d’accompagnement et de soins existants et les besoins spécifiques
des adultes atteints de PC.
Mis en place en 2004, ce réseau de santé breton est le seul dédié à la paralysie
cérébrale sur le plan national. Son objectif général est d’assurer la coordination
de la prise en charge globale et de la prévention des complications liées au
vieillissement de la personne atteinte de paralysie cérébrale.
Pour cela, il coordonne des journées de consultations pluridisciplinaires, des for-
mations, une veille scientifique, l’identification des professionnels accessibles
par secteur géographique et une dynamique de concertation sur les pratiques
professionnelles adaptées à cette population.
Ses dernières actions sont :
– la création d’un dossier médical informatisé sécurisé de communication inter-
professionnelle ;
– le développement de l’éducation thérapeutique dans des domaines évoqués
lors des Journées régionales ;
– l’organisation d’un « dispositif de pesée pour tous ».
Aujourd’hui, le réseau est en lien avec 800 personnes atteintes de paralysie céré-
brale (38 ans d’âge moyen ; 56 % d’hommes et 46 % de femmes), 300 structures
sanitaires ou médico-sociales et plus de 2000 professionnels de santé.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rehab.2014.03.1521
CO93-002-f
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Introduction.– Financé et missionné par l’ARS PACA, le réseau RESPEC-CL
prend en charge des patients victimes d’une lésion cérébrale acquise, projet
continu, évolutif avec triple objectif : AAA.
– améliorer l’offre de soins ;
– améliorer l’attractivité ;
– améliorer la dépense de santé (efficience).
Objectif.– Référent auprès des acteurs de santé libéraux concernés par la prise
en charge des patients victimes d’une lésion cérébrale acquise.
Résultats.– Mille huit cent cinquante professionnels de santé libéraux ont par-
ticipés à la prise en charge de 1380 patients adhérents au réseau. Travails et
implications sont devenus possibles grâce aux :
– organisation du retour au domicile ;
– des prestations dérogatoires ;
– une coordination d’appui ;
– un numéro d’appel unique.
Un questionnaire de satisfaction qui montre un degré de satisfaction de 70 à 90 %
des professionnels de santé libéraux au service rendu par le réseau.
Discussion.– Identifier une filière, continuité des soins après SSR, encourager le
retour au domicile, éviter les redondances des hospitalisations, réduire le cloison-
nement entre le secteur hospitalier et le secteur ambulatoire, réduire l’isolement
de tous les professionnels libéraux.
Haut du formulaire.
Conclusion.– Rompre l’isolement des professionnels de santé libéraux dans la
prise en charge des patients victimes d’une lésion cérébrale acquise grâce à une
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